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валидов по зрению в 2011году, где в составе команды Беларуси выступали 2 участника, ставшие 
призерами этих соревнований.  
Опрос проводился среди участников Чемпионата Мира от стран постсоветского пространства 
(Азербайджан, Беларусь, Россия, Узбекистан). По результатам исследования следует констатиро-
вать, что среди незрячих спортсменов не было ни одного с низким психоэмоциональным 
настроем, в житейском плане, тогда как высокий отмечался у27 из 30 опрошенных.Заметим, что 
среди лиц с ограничением возможностей вследствие нарушения зрения неспортсменов, как фик-
сируют эксперты, всего около трети. 
Весьма важно также и то, что поданным нашего исследования 70% спортсменов с ограничен-
ными возможностями смотрят в будущее с оптимизмом, 30% сомневаются в оценке, и нет ни од-
ного пессимиста в этом отношении. 
Таким образом, занятия адаптивным спортом лиц с ограниченными возможностями дает весьма 
позитивный эффект в социальном плане – в плане социальной реабилитации и позволяет им инте-
грироваться в социум как полноценным и полноправным членам общества. 
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Проблема инвалидности существует во всех странах мира независимо от уровня их экономиче-
ского развития. Показатели инвалидности являются барометром, как уровня здоровья, так и состо-
яния социальной защиты человека с дефектом здоровья[1]. Как свидетельствует мировой опыт, 
число лиц с отклонениями в развитии имеет тенденцию к увеличению[2].По данным ЮНЕСКО и 
Всемирной организации здравоохранения (ВОЗ) инвалиды составляют около 10% населения зем-
ного шара. Свыше 500 млн. человек в мире являются инвалидами в результате умственных, физи-
ческих или сенсорных расстройств. 
Проблемы социальной, физической и психической реабилитации инвалидов в общем и спортс-
менов–инвалидов в частности за последние 10–15 лет стали достаточно актуальными на террито-
рии стран СНГ, в том числе и в Республике Беларусь[3,4]. До последнего времени как у нас в 
стране, так и в других государствах эта категория лиц практически была исключена из нормальной 
жизни общества, многие сферы жизнедеятельности для них были малодоступны или закрыты во-
все. Кроме того, проблемы лиц с ограниченными возможностями было не принято обсуждать пуб-
лично[5]. Только в последние десятилетия общество заметило огромный социальный слой инва-
лидов и лиц, имеющих выраженные нарушения в состоянии здоровья[6]. 
В настоящее время важной является проблема включения инвалидов в жизнь общества. Сего-
дня одним из показателей цивилизованности общества является его отношение к лицам с ограни-
ченными возможностями[7,8]. 
Задачи: 
1) популяризация и развитие инваспорта; 
2) организация физической и психологической реабилитации инвалидов; 
3) выявление сильнейших спортсменов–инвалидов по различным видам спорта; 
4) повышение уровня спортивных результатов и физической подготовленности с учетом инди-
видуальных особенностей занимающихся; 
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5) привлечение перспективных спортсменов к специализированной спортивной подготовке для 
достижения ими высоких стабильных результатов; 
6) поддержание уровня высоких спортивных результатов и физической подготовленности 
спортсменов–инвалидов; 
7) организация оказания квалифицированной психологической помощи. 
Направления работы: 
1) организация и проведение спортивных мероприятий различного уровня; 
2) организация и проведение учебно–тренировочных сборов; 
3) организация и проведение тренировок по различным видам спорта (дзюдо, фехтование, пау-
эрлифтинг, армрестлинг, настольный теннис, плавание, шашки, шахматы, дартс, бильярд, легкая 
атлетика, пулевая стрельба, стрельба из лука, бальные танцы на колясках); 
4) отбор, подготовка и участие спортсменов–инвалидов в соревнованиях городского, областно-
го и республиканского уровня (чемпионатах города, области, Республики Беларусь, международ-
ных соревнованиях и других); 
5) отбор и подготовка спортсменов–инвалидов к участию в составе сборных команд Белорус-
сии в Параолимпийских играх, Дефлимпийских играх, чемпионатах мира, Европы; 
6) фармакологическая поддержка спортсменов–инвалидов; 
7) подбор тренерского состава; 
8) обмен информацией и методиками подготовки спортсменов–инвалидов; 
9) обмен делегациями между специализированными учреждениями (клубами, центрами) инва-
лидов и другими объединениями как внутри страны, так и за рубежом; 
Критерии оценки: 
1. Стабильность состава занимающихся. 
2. Динамика улучшения индивидуальных показателей, характеризующих состояние основного 
дефекта (заболевания), сопутствующих заболеваний и вторичных отклонений. 
3. Динамика прироста индивидуальных показателей физического развития и основных физиче-
ских качеств занимающихся. 
4. Уровень освоения основ техники выполнения приемов в избранном виде спорта, навыков ги-
гиены и самоконтроля, самостоятельного передвижения (в том числе с помощью соответствую-
щих технических средств) и бытового самообслуживания, умение ориентироваться в окружающей 
среде и незнакомой обстановке, способность контактировать с незнакомым тренером. 
5. Освоение и выполнение объемов тренировочных нагрузок, предусмотренных программой 
подготовки по избранному виду спорта. 
6. Стабильность результатов выступления на соревнованиях среди инвалидов (в Республике 
Беларусь, на международных соревнованиях). 
7. Число спортсменов, подготовленных для сборных команд Белоруссии среди инвалидов. 
8. Положительная динамика спортивно–технических показателей. 
9. Число спортсменов, завоевавших медали на официальных международных соревнованиях 
среди инвалидов (Паралимпийские игры, Дефлимпийские игры, чемпионаты мира, Европы)[9]. 
Привлечение инвалидов к занятиям физической культурой и спортом – наиболее целесообраз-
ное реабилитационное мероприятие. 
Одним из главных направлений развития физической культуры и спорта инвалидов является 
развитие сети специализированных объединений для лиц с ограниченными возможностями. Эта 
форма организации физкультурно–оздоровительной и спортивной работы обеспечит регулярность 
в занятиях физической культурой и спортом инвалидов. 
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Руководство Республики Беларусь рассматривает физическую культуру и спорт среди инвали-
дов как важное средство их адаптации в обществе, физической реабилитации и интеграции в ми-
ровое спортивное движение. 
Для реализации этих задач законодательными органами республики приняты Законы «О физи-
ческой культуре и спорте» и  социальной защите инвалидов», а также ряд информативных ак-
тов[1]. 
 В статье № 15 Закона Республики Беларусь «О физической культуре и спорте» записано, что 
местные органы власти обеспечивают создание специальных физкультурно–оздоровительных 
спортивных сооружений, а также условия для занятий инвалидов на спортивных сооружениях об-
щего пользования. 
В республике сложилась определенная структура управления инваспортом. Созданы три реа-
билитационные федерации: инвалидов по слуху, по зрению и с нарушением функций опорно–
двигательного аппарата. 
Параолимпийское движение в Республике Беларусь активно развивается с 1996 года. В марте 
был создан параолимпийский комитет Республики Беларусь, зарегистрированный Министерством 
юстиции, а в ноябре 1997 года он признан Международным параолимпийским комитетом, кото-
рый координирует работу по развитию и пропаганде инваспорта. 
Под крылом Паралимпийского комитета работают федерации инвалидного спорта, более 25 
клубов, 70 физкультурно–оздоровительных секций. В Республике Беларусь около 50 000 инвали-
дов занимаются спортом. Наибольшее предпочтение отдано следующим видам спорта: легкой ат-
летике, плаванию, стрельбе из лука, биатлону, мини–футболу, шахматам, шашкам, танцам на ин-
валидных колясках, велоспорту, лыжным гонкам,  дзюдо, фехтованию[2]. 
В настоящее время в Беларуси, к сожалению, имеет место тенденция роста количества инвали-
дов, особенно в связи с последствиями катастрофы на Чернобыльской АЭС. Активно занимается 
физической культурой и спортом только 10–12% от общего количества, не считая школ–
интернатов для детей–инвалидов, где количество регулярно занимающихся составляет 50%. 
В Республике Беларусь имеется достаточное количество спортивных сооружений, однако неко-
торые из них, особенно плавательные бассейны, не приспособлены для инвалидов[3].  
Опыт организации спорта инвалидов в нашей республике показывает, что, как и в других стра-
нах, этот процесс проходит целый ряд  этапов: 
1. Признание спорта инвалидов как равноправного компонента общего спортивного движения. 
2. Решение проблем по созданию специальных тренировочных баз для спортсменов–
инвалидов, выезд национальных команд на международные соревнования. 
3. Подготовка тренерских и медицинских кадров для работы со спортсменами–инвалидами. 
4. Разработка и применение специальных методик тренировочной работы, выработка ориги-
нальных критериев психологического тренинга. 
5. Создание в высших учебных заведениях специализированных кафедр инваспорта. 
По
ле
сГ
У
